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　先進諸国では肥満とメタボリックシンドローム
（メタボ）をはじめとした生活習慣病が深刻化して
おり，日本でも大きな問題となっている．これまで
肥満やメタボの発症原因としては，遺伝子多型など
の遺伝的要因や，高カロリー・高脂肪食の摂取や運
動不足などの生活習慣要因が考えられてきたが，近
年，第３の発症説として，胎生期における低栄養環
境，すなわち妊娠期の母親の低栄養に起因するとい
う説が注目されている．
　厚生労働省の人口動態統計によると，「低出生体
重児」と定義される2,500g以下で出生する子供の数
は1980年以降年々増加しており，平均出生時体重も
2016年には男児3,050g，女児2,960gまで低下した1）．
このような低出生体重児は，疫学調査や動物実験の
結果より，将来的に肥満やメタボを発症するハイリ
スク群となるだけでなく，精神・神経疾患に関与す
る可能性まで示唆されており，低出生体重児の増加
は今後の日本経済にも大きな影響を及ぼすと言われ
ている2）．
　日本では従来，出産前および出産時の母体への負
担を低減するという点で「小さく生んで大きく育て
る」のが良いとされており，現在でも，妊婦の体重
管理を厳しく指導する産婦人科医が多くなってい
る．また近年の若い女性におけるダイエット志向は
著しく，やせた女性が妊娠した場合，低出生体重児
を出産するリスクが高まることから3），我が国の妊
娠世代の女性に対する適切な保険指導による低出生
体重児の増加の抑制が必要である．
　それでは適切な保険指導とはどのようなものであ
るべきなのか―このことを明らかにするために，
我々はこれまで注目されてこなかった「妊娠期糖質
制限」の影響をマウスを用いて検討した．日本では
「糖質制限ダイエット」が人気になりつつあったこ
とから，日本の現状をより反映した実験設定にする
という意図もあった．その結果，面白いことがわかっ
た．妊娠期にたんぱく質を含むすべてのカロリー源
の摂取を減らした母マウスから出生した仔マウス
は，出生時体重は低いが，その後は高脂肪食摂取に
よる肥満・メタボが通常よりも増悪化されたのに対
して，妊娠期に糖質の摂取のみが不足していた母マ
ウスからはそのような肥満・メタボ体質の仔マウス
は出生しなかったのである．すなわち，肥満・メタ
ボ発症に繋がる妊娠期低栄養状態とは，糖質ではな
くたんぱく質の摂取不足であるということが判明し
た．これ以外にも，妊娠期に必要な栄養素としては，
葉酸などのビタミンB群や必須脂肪酸，DHAなどの
多価不飽和脂肪酸などが報告されている4）．これら
のことは，妊婦への保健指導で重要なのは，単なる
体重管理ではなく，どのような栄養をどのくらい摂
取しているかという厳密な栄養管理であるというこ
とを意味している．
　それでは，もし我が子がすでに肥満・メタボ体質
を有していることが判明したら，彼らの未来は暗い
のか，というとそうでもない．上述の我々の研究に
おいても，妊娠期低栄養によって肥満・メタボ体質
を持って生まれてきた仔マウスも，高脂肪食ではな
く普通食を摂取している限りではそのような表現型
は現れなかった．肥満・メタボ体質を持って生まれ
てきたとしても，生活習慣に十分に気をつければ疾
病発症には繋がりにくいということである．
　自分の体質を知り，すべてのライフステージおい
てそれに合わせた栄養管理を持続的に行っていくこ
とが非常に重要だと感じる．今後は，個々人の体質
に合わせた栄養管理（テーラーメード栄養）の実現
が期待される．
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　The prevalence of obesity and metabolic syndrome is 
rising in developed countries including Japan. The main 
causes of obesity and metabolic syndrome have been 
considered to be genetic mutations and lifestyle choices. 
Recently, as the third cause, malnutrition during fetal 
development has been suggested to inﬂuence postnatal 
health.
　According to a report of vital population statistics by the 
Japanese Ministry of Health, Labour and Welfare, the 
number of babies born with low birth weight, i.e., weighing 
less than 2,500 g, has been increasing since 1980. In 2016, 
the average birth weight had decreased to 3,050 g  for boys 
and 2,960 g for girls1）. Epidemiological and animal 
experimental evidence suggests that low birth weight babies 
are at increased risk of developing obesity and metabolic 
syndrome as well as neuropsychiatric disorders later in life. 
Therefore, the higher number of low birth weight babies may 
have a large impact on the Japanese economy in the future2）.
　In Japan, as an old proverb goes, “have a small baby and 
raise him to grow big” has been considered better for the 
expecting mother. Even today, obstetricians and 
gynecologists often impose strict guidelines on womenʼs 
weight management during pregnancy. Recently, there has 
also been a noticeable increase in the number of diet-
conscious young women. According to a report by the 
Ministry of Health, Labour and Welfare, the percentage of 
women with a BMI of less than 18.5 is 22.3% for women in 
their 20s and 15.5% for women in their 30s. These 
underweight women are at much higher risk of having low 
birth weight babies3）. For this reason, proper health guidance 
for pregnant women is very important.
　Focusing on a low carbohydrate diet, which has become 
popular among Japanese people, we examined the eﬀect of 
carbohydrate restriction on mice during pregnancy. Our 
findings show that mice pups born to a total calorie 
（including protein） restricted mother had low birth weight 
and were predisposed to obesity and metabolic syndrome. 
On the other hand, pups born to a carbohydrate-restricted 
mother also showed low birth weight but did not show an 
obese inclination. These results demonstrate that malnutrition 
during pregnancy leading to obesity and metabolic syndrome 
in offspring is associated with protein deficiency but not 
carbohydrate deficiency. Other essential nutrition during 
pregnancy includes folic acid and other B vitamins, essential 
fatty acids, and polyunsaturated fatty acids such as DHA4）. 
Taken together, these ﬁndings show that the most important 
health information that pregnant women need is not simply 
body weight control but comprehensive nutritional guidance.
　If your children are born with a predisposition to obesity 
and metabolic syndrome, is their future hopeless?
　The answer is no. In the animal study described above, 
oﬀspring born with a predisposition to obesity and metabolic 
syndrome were not observed to express that predisposition 
as long as they ate a normal fat diet. This suggests that even 
if you have been born with a predisposition to obesity and 
metabolic syndrome, such conditions do not develop if you 
watch your lifestyle choices.
　It is important to know our own physical constitutions and 
to manage our nutrition at every life stage. In the future, 
nutritional management corresponding to individuals  ʼ
physical constitutions can be anticipated.
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